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Opinnäytetyö on tutkimus liittyen kansainvälisen ICF-luokituksen (International Classification of 
Functioning, Disability and Health) käyttöönottoon Turun kaupungin Katariinan koulussa. 
Opinnäytetyön tavoitteena on tuottaa Katariinan koululle tietoa ICF-luokituksen 
käyttömahdollisuuksista sekä kerätä lisää tietoa ICF-luokituksen soveltumisesta 
kouluympäristöön. Tarkoituksena on luoda oppilaille ICF-kuvauslomakkeen avulla 
toimintakykyprofiilit ja kerätä haastattelemalla tietoa niiden soveltuvuudesta toimintakyvyn 
kuvaamiseen Katariinan koulussa sekä kartoittaa käyttömahdollisuuksia oppilaan siirtyessä 
jatko-opintoihin. Tarkoituksena on myös edistää viitekehyksen käyttöönottoa opetuksellisessa ja 
kasvatuksellisessa kuntouttamisessa.  
Opinnäytetyössä aineistonkeruu suoritettiin kahdessa osassa. Ensimmäisessä osassa tehtiin 
kolmelle yhdeksäsluokkalaiselle ICF-kuvauslomakkeiden avulla toimintakykyprofiilit. Näistä 
kuvauslomakkeista ja toimintakykyprofiileista saatua aineistoa käytettiin pohjana aineiston 
keruun toisessa osassa, jossa teemahaastattelun avulla haastateltiin Katariinan koulun kahta 
opettajaa. Tutkimuksessa kerätyn haastatteluaineiston perusteella voidaan todeta, että ICF-
kuvauslomake ja toimintakykyprofiili nähtiin hyvänä menetelmänä arvioida lapsen 
toimintakykyä, sillä ne huomioivat eri osa-alueet yksityiskohtaisesti suorituksen ja osallistumisen 
tasolla. Suurena haasteena koettiin kuitenkin luokituksen termistö, laajuus sekä 
kouluttautuminen, jota viitekehyksen ja menetelmän haltuun ottaminen vaatii. Tutkimuksessa 
haastateltavana olleet opettajat eivät nähneet ICF-kuvauslomaketta ja toimintakykyprofiilia 
sellaisenaan omassa käytännön työssään.  
Tässä tutkimuksessa sekä aiemmin tehdyissä tutkimuksissa esille on noussut erityisesti ICF-
luokituksen koulutuksen lisääminen. Kouluttaminen ja ICF-luokituksen hyödyn käytäntöön 
sitominen ovat avain asemassa luokituksen käyttöönoton edistämisessä. Tämän tutkimuksen 
perusteella Katariinan koulu voisi kokeilla ICF-toimintakykyprofiilin hyödynnettävyyttä MAST-
lomaketta kirjoitettaessa, sekä mahdollisesti muodostaa näistä kahdesta dokumentista 
kokonaisuuden, joka siirtyy oppilaan mukana hänen jatko-opiskelu paikkaansa. Koulu voisi 
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ASSESSMENT OF FUNCTIONING  
Possibility of use in Katariina school 
This thesis is a study based on implementing the ICF classification (International Classification 
of Functioning, Disability and Health) in Katariina school. The goal of this thesis is to collect 
information about ICF classification’s possibility of use in Katariina school and collect more 
information about how the classification fits in schools. The purpose of this thesis is to create 
Functioning Profiles to students using the Documentation Form and collect information through 
interviews about how it fits as a description of functioning in Katariina school and map the 
possibilities of use in student’s transfers to postgraduate studies. Also the purpose is to help the 
progress of implementing the ICF classification in schools.  
In this thesis the material was collected in two parts. In the first part we made Functioning 
Profiles using the Documentation Form for three ninth graders.  We based our interviews on the 
material we got in these Documentation Forms and Functioning Profiles and that is how we got 
our actual material. In this theme interview we interviewed two teachers who teach in Katariina 
school. Based on those interviews the ICF Documentation Form and Functioning Profiles were 
seen as a great way to assess the student’s functioning as they take into account so many 
different areas in levels of performance and participation. They also experienced the terms in 
the ICF classification as a challenge and that one would need an education to work with it. 
Without an education, teachers thought that the ICF Documentation Form and Functioning 
Profile couldn’t be used by them.  
In this study as well as earlier studies has been noticed especially the importance of education 
in using ICF. Education and examples that relay the ICF to practical work are the keys to 
implementing the ICF classification. Based on this research Katariina school could try to use the 
ICF Functioning profile with the MAST-form. These two documents could be constructing the 
forms that describe the student´s functioning when they transfer to postgraduate studies.  In the 
future Katariina school could use collaboration with Turku university of applied science and for 
example test different ICF-tools in use. 
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1 JOHDANTO 
Tämän tutkimuksellisen opinnäytetyön tavoitteena on tarkastella kansainvälisen toimin-
takyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden luokituksen eli ICF-luokituksen (International 
Classification of Functioning, Disability and Health) käyttöä koulutyössä oppilaan toi-
mintakyvyn kuvaajana. Lisäksi selvitämme sen käyttömahdollisuuksia oppilaan siirty-
essä jatko-opintoihin. Tutkimuksellisessa opinnäytetyössä tavoitteena on esimerkiksi 
kartoittaa tai tutkia tiettyä asiaa erilaisten kokeiden, mittausten tai haastattelujen avulla 
(Lapin ammattikorkeakoulu 2016). Tutkimus toteutetaan yhteistyössä Katariinan koulun 
kanssa. Työn tavoitteena on tuottaa koululle tietoa ICF-luokituksen käyttömahdolli-
suuksista.  
Kuntoutus on ihmisen ja hänen ympäristönsä muutosprosessi, jonka tavoitteena on 
tukea pitkäjänteisesti ja suunnitelmallisesti ihmisen elämänhallinnan taitoja (Terveyden 
ja hyvinvoinninlaitos 2015a). Keskeinen asia kuntoutusprosessin suunnittelussa on 
toimintakyvyn arviointi, sillä sen avulla voidaan kuvata ja ymmärtää ihmisen päivittäi-
seen elämään vaikuttavia tekijöitä. Tärkeää on myös se, miten onnistutaan ymmärtä-
mään ja kuvaamaan hänen toimintakykyään, päivittäistä elämäänsä ja niihin vaikuttavia 
asioita. Kysymys ei ole ainoastaan lääketieteellisestä terveydentilasta, vaan lapsen 
mahdollisimman itsenäisestä osallistumisesta ja suoriutumisesta eri tilanteissa kotona, 
koulussa ja harrastuksissa. Toimintakyvyn ja kuntoutuksen suunnittelun ja toteutumi-
sen kannalta olennaista on lisäksi havaita lapsen vahvuudet ja ympäristön antamat 
mahdollisuudet. Lapsen kanssa työskentelevät eri alojen ammattilaiset saattavat antaa 
samoille käsitteille erilaisia merkityksiä ja sisältöjä, mikä voi hankaloittaa yhteisen ym-
märryksen muodostamista lapsen tilanteesta ja sen myötä kuntoutuksen suunnittelus-
ta. Ammattilaisten on varmistettava, että ymmärtävät toistensa käyttämiä käsitteitä, 
jotta lapsen kokonaisvaltainen kuntoutus mahdollistuu. (Launiainen & Sipari 2011, 86.) 
ICF-luokitus tarjoaa yhtenäisen sovitun kielen merkityksineen. Sen avulla tehdyt toimin-
takyvyn kuvaukset ja kirjaamiset sekä johtopäätösten tekeminen ovat näin ollen yhte-
neväisiä riippumatta siitä, kuka ammattilaisista toimintakyvyn arvion tekee. Tämän yh-
teisen viitekehyksen avulla luodaan selkeät tavoitteet ja päämäärät lapsen kokonais-
kuntoutukselle ja yhdistetään kuntoutuksen eri osa-alueet lapsen jokapäiväiseen kas-
vu- ja elinympäristöön. (Paltamaa & Perttinä 2015; THL 2016a; World Health Organiza-
tion 2004, 5.) 
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2 TOIMINTAKYKY JA SEN ARVIOINTI 
Toimintakyvyllä tarkoitetaan ihmisen psyykkisiä, fyysisiä ja sosiaalisia edellytyksiä sel-
viytyä hänelle merkityksellisistä ja välttämättömistä jokapäiväisistä arjentoiminnoista 
omassa toimintaympäristössään. Toimintakyky on tärkeä osa ihmisen kokonaisvaltaista 
hyvinvointia, ja se on vahvasti yhteydessä ympäristöön, jossa ihminen elää. Ihminen, 
jolla on hyvää toimintakykyä tukeva ympäristö sekä kaikki toimintakyvyn osa-alueet 
tasapainossa, voi hyvin ja selviytyy arjestaan itsenäisesti. (THL 2016b.) Toimintakykyä 
arvioitaessa huomioidaan tilanteet, joissa ihmisen toimintakyky on alhainen sekä ne 
joista hän selviytyy hyvin. Eri ympäristöissä ja olosuhteissa tehdyt arvioinnit eivät ole 
keskenään täysin vertailukelpoisia. Kuviossa 1 kuvataan ihmisen toimintakykyyn vai-
kuttavat yksilölliset kyvyt, toimintaympäristöt ja saatu apu ja tuki. (Verneri 2014.)  
 
Kuvio 1. Toimintakykyyn vaikuttavat osa-alueet (Verneri 2014) 
Toimintakykyyn ja sen arvioitiin vaikuttavat lisäksi yksilön psykososiaaliset tekijät, kos-
ka ihmisen käyttäytyminen ja toiminta tapahtuu aina vuorovaikutuksessa muiden ihmis-
ten kanssa. Näin ollen ihmisen tukiverkosto ja sosiaaliset suhteet ovat yhteydessä toi-
mintakykyyn. Toimintakykyyn voidaan vaikuttaa muokkaamalla ihmisen toimintaympä-
ristöä ja suunnittelemalla oikeanlaisia tukitoimia. Ne vaikuttavat lisäksi ihmisen koulut-
tautumismahdollisuuksiin, asumiseen ja vapaa-ajan toimintoihin. (Verneri 2014.)   
Käytännön työssä huomio voi kiinnittyä liikaa ihmisen diagnoosiin ja fyysisiin rajoittei-
siin (Harra, Aralinna, Heikkilä, Korkiatupa, Löytönen & Onkalo-Okkonen 2006). Ihmisen 
kuntoutumisen kannalta keskeinen asia on toimintakyvyn arviointi. Se on perusta koko 
kuntoutumisprosessille, sopivien kuntoutumismuotojen valinnalle ja niiden arvioinnille. 
Tavoitteena on asiakaslähtöisyys, joka tarkoittaa ihmisen omien kokemusten ja hänen 
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läheisten ihmisten näkökulmien huomioimista kuntoutumisen suunnittelussa. Sanotaan, 
että ihminen on oman toimintansa paras tuntija ja kuntoutuksen edistymisen kannalta 
hänen oma sitoutumisensa ja motivaationsa ovat merkittäviä tekijöitä. Toimintakykyä 
kuvailevien arviointimenetelmien tai -mittareiden tarkoituksena on tuottaa tietoa kuntou-
tujan fyysisestä, psyykkisestä ja sosiaalisesta toimintakyvystä, ja mahdollistaa kuntou-
tumisen edistymisen seuranta. Toimintakyvyn osa-alueita voidaan mitata erilaisilla mit-
tareilla, jolloin tulee huomioida, että toimintakyky tulee kuvattua kokonaisuudessaan, 
eikä vain osittain. Kokonaisvaltainen arviointi tapahtuu monen ammattilaisen yhteistyö-
nä. (Malm, Matero, Repo & Talvela 2012, 58–59.) Ammattilaisen tulee valita mittari tai 
arviointimenetelmä aina yksilöllisesti ja huomioida, että se on käyttökelpoinen juuri sii-
nä ympäristössä sekä siihen tarkoitukseen, johon sitä on tarkoitus käyttää (THL 
2016c).  
Luotettaviin ja kansallisesti yhtenäisiin arviointimenetelmiin perustuvat toimintakyvyn 
arviointimenetelmät parantavat asiakkaiden yhdenvertaisuutta. Toimintakykyyn perus-
tuva tieto helpottaa asiakkaan tilanteen seuraamista hoidon eri vaiheissa. Toimintaky-
vyn arviointi on lisäksi välttämätöntä erilaisten kuntoutuksen, palveluiden, hoidon tai 
etuuksien saamiseksi. ICF-luokituksen käyttöönotto edistäisi toimintakyvyn eri ulottu-
vuuksien monipuolista ymmärtämistä, sekä sitä kautta kuntoutuksen ja muiden toimin-
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3 TOIMINTAKYVYN KUVAUS ICF-LUOKITUKSEN 
MUKAAN 
Kansainvälinen toimintakyvyn, toimintarajoitteiden ja terveyden luokitus ICF on maail-
man terveysjärjestö WHO:n (World Health Organization) kehittämä luokitusjärjestelmä, 
jonka avulla voidaan kuvata vamman ja sairauden vaikutusten ilmentymistä yksilön 
elämässä (THL 2016a). ICF-luokitus pohjautuu vuonna 1980 julkaistuun sairauden 
seurauksien malliin ICIDH:n (International Classification of Impairments, Disabilities 
and Handicaps). ICF-luokitusta alettiin kehittää, koska ICIDH-luokituksen kieli oli vam-
maisia ja toimintarajoitteisia ihmisiä leimaavaa ja negatiivista, eikä se ottanut lainkaan 
huomioon ympäristö- ja yksilötekijöitä (THL 2016d). ICF määrittää toimintarajoitteet ja 
toimintakyvyn laajana, muuttuvana ja vuorovaikutuksessa olevana tilana, joka rakentuu 
yksilö- ja ympäristötekijöiden sekä terveydentilan yhteisvaikutuksesta. Luokituksen 
avulla halutaan löytää yhteinen kieli eri ammattiryhmien välille sekä antaa tieteellinen 
pohja toiminnallisen terveydentilan tutkimiselle ja ymmärtämiselle. Se tarjoaa myös 
rakenteen asiakastyössä tapahtuvaan toimintakyvyn kuvaamiseen ja sen kirjaamiseen 
tietojärjestelmiin. Tietojen kirjaaminen samaa rakennetta käyttäen mahdollistaa niiden 
vertailun. (THL 2016a; WHO 2004, 5.) ICF-luokituksesta on myös lasten ja nuorten 
toimintakyvyn kuvaus versio ICF-CY. Sitä ei ole käännetty Suomeksi eikä WHO myön-
nä siihen enää lupaa, koska sen jatkokehittäminen on lopetettu. (THL 2016d.) ICF-
luokitusta käytetään yhdessä ICD-10 tautiluokituksen kanssa. ICD-10 avulla taudit ja 
terveysongelmat kirjataan numerokoodeiksi, mikä mahdollistaa samat tulkinnat, vertai-
lun ja potilaan terveysongelmien kuvailun yhdenmukaisella tavalla. (WHO 2011, 21.) 
Tällä hetkellä on kehitteillä ICD-11 versio, joka voidaan linkittää ICF- luokitukseen pa-
remmin. ICD-11 tautiluokituksella voidaan kuvata tarkemmin eri sairauksien osa-
alueita. Tavoitteena on kehittää luokitukset sellaisiksi, että ne kohtaavat toisensa ja 
niiden käyttö yhdessä onnistuu. (THL 2016d.)  
ICF-luokituksen perustana on biopsykososiaalinen malli. Toimintakyvyn rajoite määrit-
tyy mallin mukaan yksilön terveydentilan ja elämäntilanteen välisenä epäsuhtana, jonka 
vuoksi terveyteen liittyvien tekijöiden lisäksi on huomioitava yksilö- ja ympäristötekijöi-
den vaikutus. (THL 2016d.)  Mallissa ajatellaan, että toimintakyvyn osa-alueita ei voida 
mitata tai arvioida erillisenä, koska ne vaikuttavat ja kytkeytyvät toisiinsa niin vahvasti 
(Malm ym. 2012, 58). Kuviossa 2 näkyvät ICF-luokituksen mukaiset toimintakyvyn osa-
alueet ja niiden väliset vuorovaikutukset suhteet. Toimintakykyä kuvataan kolmella eri 
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tasolla; kehon toimintoina ja rakenteina, suorituksina sekä osallistumisena elämäntilan-
teisiin ja yhteisön elämään. Nämä osa-alueet ovat jatkuvassa yhteydessä ympäristö- ja 
yksilötekijöihin sekä yksilön terveydentilaan. (THL 2016e.) ICF-luokitus on luotu kos-
kemaan kaikkia ihmisiä, eikä vain niitä joilla on jonkinlainen toimintarajoite. Luokituksen 
avulla pystytään kuvailemaan yksilöllisesti ja laajasti kenen tahansa toiminnallista ter-
veydentilaa (toimintakykyä) ja terveyteen liittyvää toiminnallista tilaa (yksilö- ja ympäris-
tötekijät) suhteessa lääketieteelliseen terveydentilaan. (WHO 2004, 7.)  
 
 
ICF-luokituksessa ei oteta huomioon olosuhteita, jotka eivät liity terveyteen, mutta saat-
tavat estää yksilöä suoriutumasta jostain tehtävästä sen hetkisessä toimintaympäris-
tössään. Tällaisia ovat esimerkiksi sukupuoli, rotu ja uskonto. (WHO 2004, 7.) Luoki-
tuksessa yksilötekijät ja kuntoutujan oma näkökulma huomioidaan, mutta toimintakyvyn 
kuvailu jää kuitenkin objektiiviseksi. Kehityshaasteena onkin yksilötekijöiden kuvauksen 
laatiminen. (Harra ym. 2006.) 
  
Kuvio 2. Kaavio ICF-luokituksen osa-alueiden vuorovaikutussuhteista 
(THL 2016e) 
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3.1 ICF-luokituksen rakenne 
ICF-luokitus on jaettu kahteen osaan: toimintakyky ja toimintarajoitteet sekä kontekstu-
aaliset tekijät. Toimintakyvyn ja toimintarajoitteiden osa-alueet ovat ruumiin ja kehon 
toiminnot sekä suoritukset ja osallistuminen. Toimintarajoitteet ovat yläkäsite ruumiin ja 
kehon toimintojen vajavuudelle sekä suoritus- ja osallistumisrajoitteille. (WHO 2004, 7-
8.) Kuvio 3 selkeyttää ICF-luokituksen rakenteen hahmottamista.  
Kontekstuaaliset tekijät kattavat ympäristö- sekä yksilötekijät, jotka ovat toimintakykyä 
edistäviä tai rajoittavia tekijöitä. Toimintakykyä rajoittavia ympäristötekijöitä ovat palve-
lujen saannin vaikeus, läheisten tai työnantajan kielteinen asenne, puuttuva tuki tai 
sopimattomat tai epäkäytännölliset tuotteet ja teknologiat. Edistäviä tekijöitä taas ovat 
esimerkiksi rakennetun ympäristön esteettömyys. Yksilötekijät voivat vaikuttaa toimin-
tarajoitteisiin niiden kaikilla tasoilla. (WHO 2004, 7-8.) Yksilötekijät on otettu huomioon 
ICF-viitekehyksessä, mutta niitä ei ole pystytty luokittelemaan suurten kulttuuristen ja 
yksilöllisten vaihteluiden vuoksi.  
ICF-luokituksessa ympäristöön luokitellut tekijät ovat numeerisesti arvioitavissa. Se 
korostaa ympäristön ja yksilötekijöiden huomioimista ihmisen toimintakykyä kuvattaes-
sa. (WHO 2004, 8-9.) Jokaisella osa-alueella on oma pääluokkansa, jossa on oma kir-
Kuvio 3. ICF-luokituksen rakenne ja koodit (THL 2016f) 
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jaintunnus. Tunnuksesta selviää mihin pääluokkaan kuvattava osa-alue kuuluu. Kirjain-
tunnukset ovat b (ruumiin/kehon toiminnot), s (ruumiin rakenteet) d (suoritukset ja osal-
listuminen) sekä e (ympäristötekijät). Kirjaintunnuksen lisäksi ICF-koodiin tulee aina 
yksi neliportainen numerotunnus sekä tarkenteita. (THL 2016f.) 
3.2 ICF-ydinlistat 
Toimintakyvyn arvioinnin tueksi on luotu ICF-ydinlistoja (ICF Core Sets). Ne perustuvat 
laajaan tieteelliseen tutkimukseen, jonka perusteella on voitu koota tietyn sairauden tai 
tilanteen toimintakykyä kuvaavat kohteet. Ydinlistoja voi hyödyntää esimerkiksi muisti-
listoina, sillä niihin on kerätty minimimäärä kuvauskohteita jotka ammattilaisen tulisi 
huomioida tiettyä tautia tai sairautta arvioitaessa. (THL 2016g; Valkeinen & Anttila 
2014,6.) 
Ydinlistoja on olemassa sekä lyhyitä että laajoja. Lyhyet ydinlistat sisältävät noin 10–20 
ICF-kuvauskohdetta, ja niitä voidaan käyttää monessa eri tilanteessa arvioinnin tukena. 
Laajemmat ydinlistat sisältävät 90–190 kuvauskohdetta, ja niitä tulee käyttää kun asi-
akkaan toimintakyvystä halutaan tarkka moniammatillinen kuvaus. Ydinlistoja on tällä 
hetkellä olemassa 32 yleisimpään sairauteen ja työkyvyn sekä ikääntymisen arviointiin. 
Jos valmista ydinlistaa tiettyyn sairauteen tai tilanteeseen ei ole valmiina, voidaan arvi-
oinnissa käyttää yleistä ydinlistaa, toimintarajoitteet -ydinlistaa tai kuntoutus -ydinlistaa. 
(THL 2016g; Valkeinen & Anttila 2014,6.) 
3.3 ICF-kuvauslomake ja toimintakykyprofiili 
ICF-luokituksen tuomista käytännön työhön on pyritty helpottamaan luomalla erilaisia 
työkaluja. Tällainen työkalu on esimerkiksi ICF-kuvauslomake, jota voi käyttää ydinlis-
tojen avulla kerätyn tiedon kirjaamiseen. Valittu ydinlista kokoa sairauden tai tilanteet 
kuvauskohteet lomakkeeksi, johon voidaan kuvailla asiakkaan toimintakyvyn rajoitteet 
numeerisesti sekä sanallisesti. Lomakkeeseen pystytään kirjaamaan käytetty tiedon-
lähde, josta toimintakyvyn kuvaus on saatu. Se sisältää myös valmiiksi valitun ydinlis-
tan kuvauskohteiden ICF-koodit ja -tarkenteet. Tällä hetkellä internetissä saatavilla 
oleva ICF-kuvauslomake on vasta koekappale, jonka avulla ICF-luokituksen käyttöön-
ottoa pyritään edistämään. Sitä voidaan hyödyntää esimerkiksi suunnitellessa mo-
niammatillisen työryhmän tehtäviä ja yhteistyötä, sillä lomakkeeseen voidaan merkitä 
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kuka vastaa mistäkin kuntoutuksen tai hoidon osa-alueesta. Näin asiakkaan tavoitteet 
ja tehtävät huomioidaan ja ne tulevat jonkin tahon vastuulle. Täytetystä kuvauslomak-
keesta on mahdollista luoda toimintakykyprofiili, joka toimii havainnollistavana yhteen-
vetona asiakkaan sen hetkisestä toimintakyvystä. Toimintakykyprofiilien avulla voidaan 
helposti havaita toimintakyvyssä mahdollisesti tapahtunut muutos uudelleen arvioinnin 
kautta. (ICF Research Branch 2012; Valkeinen & Anttila 2014, 6-9.) 
Tässä opinnäytetyössä ICF-kuvauslomakkeita ja toimintakykyprofiileita hyödynnettiin 
pohja-aineiston keruussa. Työssä käytettiin CP-vammaiset lapset ja nuoret (14-18) 
ydinlistaa, jonka avulla kolmen yhdeksäsluokkalaisen toimintakykyä arvioitiin kuvaus-
lomakkeeseen. (Liite 1) Arviointi suoritettiin havainnoimalla oppilaita kahdessa eri op-
pimistilanteessa, lukemalla opettajan kirjoittamat MAST-lomakkeet oppilaan toiminta-
kyvystä ja suoriutumisesta sekä kyselemällä opettajalta tarkentavia kysymyksiä oppi-
laiden toimintakyvystä. Täytetyistä kuvauslomakkeista tehtiin toimintakykyprofiilit. (Liite 
2) Lupa oppilaiden havainnointiin ja toimintakyvyn arviointiin oli pyydetty heidän huolta-
jiltaan. (Liite 3) 
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4 KOKONAISKUNTOUTUMINEN 
Kuntoutus on aina toteutukseltaan ja sisällöltään monimuotoinen kokonaisuus. Keskei-
senä tekijänä korostetaan sen monialaisuutta, jolloin kuntouttaminen toteutetaan eri 
ammattiryhmien yhteistyönä. Tutkimuksissa on todettu usean eri ammattilaisen yhteis-
työn edistävän sekä kuntoutuksen tavoitteiden saavuttamista, että vaikuttavuutta. (Jär-
vikoski & Härkäpää 2004, 10, 18.) WHO määrittelee vuoden 1969 (6) raportissaan kun-
toutuksen seuraavasti: ”lääkinnällisen, sosiaalisen, kasvatuksellisen ja ammatillisten 
toimenpiteiden koordinoitu kokonaisuus, jolla pyritään kohentamaan yksilön toimintaky-
ky parhaalle mahdolliselle tasolle”. Kuntoutus voidaan jaotella neljään eri osa-
alueeseen, jotka tulevat esille myös WHO:n määritelmässä. Lääkinnällisellä kuntoutuk-
sella tarkoitetaan kuntoutukseen liittyviä lääketieteellisiä tutkimuksia, sekä niistä saa-
dun tiedon pohjalta tehtäviä kuntoutujan psyykkistä ja fyysistä toimintakykyä parantavia 
toimenpiteitä. Sosiaalinen kuntoutus on muun muassa prosessia, jossa pyritään paran-
tamaan kuntoutujan sosiaalista toimintakykyä ja näin mahdollistamaan selviytyminen 
arjessa sekä oman toimintaympäristön rooleissa ja vuorovaikutussuhteissa. Kasvatuk-
sellisella kuntoutuksella viitataan esimerkiksi toimintarajoitteisen lapsen koulutukseen 
ja kasvatukseen, jossa otetaan huomioon hänen erityinen tuen tarpeensa. Sen avulla 
yhdistetään opetus, kasvatus, oppilashuolto ja kuntoutus toisiinsa. Ammatillisesta kun-
toutuksesta puhuttaessa tarkoitetaan toimenpiteitä, joilla tuetaan kuntoutujaa saamaan 
tai säilyttämään hänelle soveltuva työ. Viime vuosina näin karkean jaottelun sijaan on 
pyritty puhumaan kokonaiskuntoutuksesta, jossa eri osa-alueet eivät toimi yksinään 
vaan jatkuvassa yhteistyössä. (Järvikoski & Härkäpää 2004, 24.) 
Toimintakyvyn arviointi ja sen kirjaaminen ovat sosiaali- ja terveydenhuollon ammatti-
laisille jokapäiväisiä toimintoja. Arviointi tapahtuu monissa eri tilanteissa ja yhteyksissä, 
useita eri arviointimenetelmiä käyttäen. Ammattilaisen arvioinnin ja kirjaamisen pohjalta 
tehdään monia erilaisia asiakkaan kuntoutusprosessiin liittyviä päätöksiä. Haasteena 
on ollut jo pitkään se, että kaikki arvioivat ja mittaavat toimintakykyä omalla tavallaan. 
Arvioinnin yhtenäistämiseksi ammattilaisten tulisi perehtyä ICF-luokituksen käyttöönot-
toon. (Valkeinen & Anttila 2014, 10.) Luokituksen käyttö kuntoutuksessa mahdollistaisi 
sen, että ihmisen toimintakykyä ja tarpeita pystytään kuvailemaan kokonaisvaltaisesti 
luotettavien ja oikein valittujen arviointimenetelmien avulla. (Paltamaa & Perttinä, 2015; 
Valkeinen & Anttila 2014, 10.) ICF-luokitus kuvailee toimintakykyä rakenteisesti ja neut-
raalisti, jolloin sitä pystytään hyödyntämään eri ammattialoja yhdistävänä kielenä esi-
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merkiksi dokumentoinnissa. Samalla sen avulla voidaan laajentaa kuntoutustoiminta 
yksilölliseen terapiaan keskittyvästä sosiaaliseen ja fyysiseen ympäristöön. (THL 
2014.)  
ICF-luokituksen käyttötarkoituksista on tehty käsikirja (ICF Practical Manual), josta on 
tällä hetkellä olemassa vain englanninkielinen versio WHO:n internet-sivuilla (THL 
2014). Käsikirjassa nostetaan esille ICF-luokituksen käyttökelpoisuus myös kouluym-
päristössä. Sen avulla voidaan kuvata selkeästi terveydentilan ja toimintarajoitteen vai-
kutus kehittymiseen ja oppimiseen. Luokitus tarjoaa pohjan, johon voidaan yhdistää 
toimintarajoitteesta, opetussuunnitelmasta sekä opetuksesta kliinisesti saatu tieto. Se 
toimii neutraalina viitekehyksenä eri toimintakyvyn arvioinneille sekä niiden vertailulle. 
ICF-luokitusta voidaan käyttää viitekehyksenä kehitettäessä uusia mittareita oppilaan 
toimintakyvyn kuvaukseen ja sitä voidaan käyttää apuna osallistumisen ongelmien pai-
kantamisessa ja tavoitteiden asettamisessa. ICF-luokituksen avulla nähdään yhteys 
terveydentilan, toimintarajoitteen ja ympäristön vaikutuksella oppilaan toimintakykyyn 
koulussa. (WHO 2013.) 
4.1 ICF-luokituksen käytön eteenpäin vieminen Suomessa 
Suomessa Kela ja Terveyden ja hyvinvoinnin laitos suosittavat ICF-luokituksen käyttöä 
toimintakyvyn kuvaajana sekä tekevät aktiivista tutkimus- ja juurruttamistyötä luokituk-
sen käyttöönoton edistämiseksi (Paltamaa & Perttinä 2015). Vuonna 2012 käynnistet-
tiin THL:n toimesta ICF-verkosto, jonka tavoitteena on koota ICF-luokituksesta kiinnos-
tuneita ja sen parissa toimivia yhteen, sekä tiedottaa, kouluttaa, kehittää ja tutkia ICF-
luokituksen käyttöä Suomessa ja ulkomailla. Vuonna 2014 Kela ja THL kouluttivat yli 
100 asiantuntijaa ICF-luokituksen käyttöön. THL tekee myös tiivistä hankeyhteistyötä 
ammattikorkeakoulujen kanssa. (Anttila 2015; 2013; THL 2016h.) Kansaneläkelaitok-
sen tutkimusosaston kuntoutuskeskuksen työntekijöille teettämän kyselytutkimuksen 
mukaan ICF-työvälineitä tunnettiin jonkun verran, mutta niiden käyttö käytännön työssä 
oli vähäistä. ICF-luokituksen käyttöönottamisen haasteina koettiin muun muassa 
osaamisen ja koulutuksen puute sekä ICF-luokituksen vaikeaselkoisuus. (Valtamo, 
Rantakömi-Stansfield, Sjögren & Piirainen 2015, 50.) 
Kelan järjestämä vaikeavammaisen kuntoutus muuttui 1.1.2016 vaativaksi lääkinnäl-
liseksi kuntoutukseksi. Laki muutos toi mukanaan sisällöllisiä uudistuksia, joiden avulla 
kuntoutuksen toteutusta ja yhteistyötä tuetaan entistä joustavammaksi. Kuntoutuksen 
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viitekehyksenä käytetään ICF-luokitusta, joka edellyttää palveluntuottajaa arvioimaan 
yksilöllisesti kuntoutujan rajoitetta ICF:n mukaisilla osa-alueilla. Rajoitetta tarkastellaan 
kokonaisuutena, jossa otetaan huomioon sairauteen tai vammaan liittyvät huomattavat 
vaikeudet arjen toiminnoista suoriutumisessa ja osallistumisessa. Kuntoutussuunnitel-
maa luotaessa Kela edellyttää suunnitelmaa perustumaan huolelliseen toimintakyvyn ja 
kuntoutustarpeen arviointiin. ICF-luokituksen avulla saadaan kokonaisvaltainen arvio, 
jossa huomioidaan muun muassa näkymättömät oireet, kuntoutujan vahvuudet ja per-
soonallisuus sekä ympäristötekijät. (Suomela-Markkanen, Haapala & Peltonen 2014; 
Societas Medicinae Physicalis et Rehabilitationis Fenniae ry 2016.) Useat muutkin yh-
teiskunnan palvelu-, kuntoutus- ja etuisuuspäätökset tehdään toimintakyvyn kuvausten 
perusteella. Tämän takia on erityisen tärkeää, että toimintakyvyn arvioinnin ja mittaa-
misen käytännöt ovat ammattilaisille yhteiset. (Valkeinen & Anttila 2014.) Luokituksen 
käyttö on tarkoituksenmukaista, kun ammattilainen tietää tarkasti mitä ICF tarkoittaa ja 
mitä hyötyä siitä on asiakkaalle, hänelle itselleen sekä yhteistyötahoille. ICF ei kuiten-
kaan yksinään pysty ratkaisemaan kuntoutusprosessiin liittyviä haasteita. (Anttila & 
Paltamaa 2015, 5.) 
Euroopassa muun muassa Sveitsissä on tutkittu ICF-luokituksen käyttöä kouluympäris-
tössä. Judith Hollenger on kehittänyt ICF-pohjaisen standardoidun tarpeiden arvioinnin 
erityistarpeisille lapsille. Arvioinnissa tarkastellaan aina samoja ICF osa-alueita, joiden 
perusteella osataan tunnistaa lapsen tuen tarve. Arviointia on kokeiltu käytännössä ja 
se aiotaan ottaa käyttöön kaikkialla Sveitsissä. (Hollenweger 2010.) Myös Italiassa on 
tehty samansuuntaisia tutkimuksia.  Fusaron, Maspolin & Vellarin (2009) tutkimuksessa 
selvitettiin voisiko ICF-luokitus tarjota paremman keinon tunnistaa lapsien ja nuorten 
tuen tarvetta. Pilottitutkimuksessa noin 1000 toimintarajoitteiselle lapselle ja nuorelle 
tehtiin toimintakykyprofiili, johon kirjattiin lyhyesti ICF määritelmien mukaisesti lapsen 
diagnoosi sekä toimintakyky. Tutkimus osoitti ICF:n käyttökelpoisuuden ja luotettavuu-
den toimintakyvyn kuvaajana. Toimintakyvyn kuvauksista pystyttiin entistä lääketieteel-
liseen diagnoosiin perustuvaa kuvausta paremmin tunnistamaan toimintakyvyssä ta-
pahtunut muutos. Tulosten perusteella Italiassa aloitettiin kolmen vuoden koulutusoh-
jelma koulujen, terveyden- ja sosiaalihuollon ammattilaisille.  
Luokituksen käyttö kouluympäristössä Suomessa on vielä vähäistä. Edelläkävijänä 
luokituksen käyttöönoton kehittämisessä on Helsingissä sijaitseva Ruskeasuon koulu, 
joka on yksi valtion erityiskouluista sekä osa Osaamis- ja oppimiskeskus Ruskista. 
Ruskeasuon koulussa on tehty pitkäaikaista kehittämistyötä oppilaan henkilökohtaisen 
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opetuksen järjestämistä koskevan suunnitelman (HOJKS) uudistamiseksi. Tavoitteena 
on ollut yksittäisen oppilaan tavoitteiden määrän vähentyminen sekä koulun moniam-
matillisen työskentelyn parantuminen. Kehittämistyössä erityisen tärkeänä pidettiin ta-
voitteiden jatkuvaa yhteyttä opetuksen sekä kuntoutuksen ja muun hoidon välillä. Am-
mattilaisten yhteinen ”ajattelukehikko” suuntaa tavoitteiden asettelun lisäksi myös toi-
mintaa, jolla tavoitteet pyritään saavuttamaan. Kehittämistyössä tarkasteltiin kolmea eri 
tekijän dynaamista vuorovaikutusta. Nämä tekijät olivat konduktiivinen opetus, ICF-
toimintakykyluokitus ja muutoksen ja tavoitteiden asettelun työkalu GAS (Goal Attain-
ment Scaling). Nämä kolme tekijää olivat neutraaleja eikä niissä korosteta vammaa ja 
sen astetta, vaan pyritään tarkastelemaan oppilasta toiminnallisen hahmona. (Rämä, 
Teinilä, Airaksinen & Tiainen 2013.) 
Tämän kehittämistyön mukaan ICF-luokituksen käyttö oppilaan tavoitteiden tarkaste-
lussa toi uudenlaisia näkökulmia tavoitteiden asettamiseen. Esimerkiksi aiemmin oppi-
laiden tavoitteissa ei ollut mainittu ympäristötekijä -tavoitteita, mikä koettiin selkeänä 
puutteena. Toinen kehittämiskohde ilmeni sanallisissa tavoitteissa; yleisesti kirjoitetut 
tavoitteet olivat liian monitulkintaisia ja vaikeuttivat moniammatillista yhteistyötä. Lisäksi 
tavoitteiden liika väljyys vaikeutti niiden saavuttamisen arviointia. ICF-luokituksen vah-
vuudeksi koettiin se, että siinä samaa tavoitetta voitiin tarkastella eri näkökulmista. Ke-
hittämistyössä huomattiin, että tavoitteiden asettaminen ICF-koodien avulla yksinker-
taisti ja selkeytti tavoitteita ja loi yhteyden käytännön toiminnan, tavoitteiden ja toimin-
takyvyn välille. Kehittämistyön perusteella Ruskeasuon koulu aikoo jatkossa muokata 
HOJKS-lomaketta vielä paremmin ICF-luokituksen huomioivaksi. Lomakkeeseen aio-
taan muun muassa lisätä havainnollinen ICF-pohjainen toimintakyvyn kuvaus. 
HOJKS:n muokkauksen tavoitteena on tehdä siitä käytännön työtä ohjaava väline, eikä 
pelkästään muodollinen dokumentti. (Rämä ym. 2013.) Ruskeasuon koulu on yksi kuu-
desta Opetushallituksen toimialaan kuuluvista Valteri – kouluista, joiden uusi 2016 
käyttöönotettu opetussuunnitelma perustuu ICF-viitekehykseen. Sen mukaan oppilaan 
toimintakykyä tulee kuvata ICF-luokituksen avulla, jolloin kuvaus rakentuu terveyteen 
liittyvistä tekijöistä, suorituksista ja osallistumisesta, rajoitteista sekä ympäristötekijöis-
tä. (Valteri 2015.)  
Kasvatus ja kuntoutustoiminta ovat muutoksessa ja lapsi nähdään yhä enemmän valin-
toja tekevänä, aktiivisena yksilönä, joka on jatkuvassa vuorovaikutuksessa ympäristön-
sä kanssa. (Sipari 2008, 9.) Edellä mainitut tutkimukset sekä Suomesta että Euroopas-
ta osoittavat ICF-luokituksen käyttökelpoisuudesta kouluympäristössä. Muun muassa 
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Siparin (2008) tekemän tutkimuksen Kuntouttava arki lapsen tueksi: Kasvatuksen ja 
kuntoutuksen yhteistoiminnan rakentuminen asiantuntijoiden keskusteluissa tulokset 
tukevat sitä, että lasta tulisi tarkastella hänen toimintakykyynsä vaikuttavien tekijöiden 
kautta. ICF-luokitus korostaa ihmisen ja ympäristön dynaamista vuorovaikutusta. Lap-
sen osallistuminen ja suoriutuminen muotoutuvat, kun lapsi toimii ja reagoi suhteessa 
ympäristönsä antamaan virikkeisiin ja palautteeseen. Lapsen toiminnallisen verkoston 
rakentuminen perustuu ajatukselle eri yhteisöjen näkökulmien yhdistämisestä. Tällöin 
lapsen kuntoutuksessa toiminnalla on yhteinen ja yhdessä (lapsi, hänen perheensä ja 
asiantuntijat) määritetty päämäärä. Toiminnallinen verkosto rakentuu lasta ja hänen 
perhettään varten, ja sen tarkoituksena on edistää ja tukea lapsen toimintaa arjessa. 
Tällaisen verkoston rakentamisen ongelmana on koettu vastuun katoaminen. Yhdessä 
suunniteltu kokonaisuus ja yhteisvastuu muuttuvat ”ei kenenkään” vastuuksi. Tämä 
johtaa tilanteeseen, jossa moniammatillinen päätöksenteko, jota kokonaiskuntoutuksen 
suunnittelu edellyttää, osoittautuu haastavaksi yhteisen kielen ja osaamisen puuttues-
sa. (Launiainen & Sipari, 2011, 41–43.) Sipari (2008, 120, 132) toteaa tutkimuksessaan 
tämän muutoksen tapahtuvan toiminnan tasolla vasta, kun muutos on tapahtunut 
asenne- ja järjestelmä tasolla. Tutkimuksessa todettiin lapsen kasvatuksen ja kuntou-
tuksen yhteistoiminnan keskeiseksi tekijäksi keskustelu asiantuntijoiden välillä. ICF-
viitekehys tarjoaisi yhteisen perustan kokonaiskuntoutuksen keskustelun pohjaksi, ja 
jatkossa tulisikin tutkia lisää ICF-viitekehyksen käytettävyyttä ja sovellettavuutta lasten 
kuntoutuskokonaisuuden kannalta. 
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4.2 ICF-luokituksen käyttömahdollisuudet Katariinan koulussa 
Perusopetuslain mukaan oppilaalla on oikeus saada oppimisen ja koulunkäynnin tukea 
koko perusopetuksen ajan. Oppilaan tilannetta tulee seurata, jotta tuen tarve havaitaan 
mahdollisimman varhain ja tuen antaminen täytyy aloittaa heti, kun sen tarve ilmenee. 
Oppimisen ja koulunkäynnin tuille on kolme tasoa: yleinen, tehostettu ja erityinen tuki. 
Yleinen tuki on ensimmäinen keino, jolla pyritään auttamaan oppilasta. Tämä tarkoittaa 
ohjaus- ja tukitoimia sekä yksittäisiä ratkaisuja, joilla tilanteeseen vaikutetaan osana 
koulun arkea. Jos yleinen tuki ei riitä, oppilaan tulee saada tehostettua tukea. Tehostet-
tu tuki on yksilöllisempää ja voimakkaampaa. Jos tehostettu tukikaan ei riitä auttamaan 
oppilasta selviytymään koulusta, hänelle tehdään erityisen tukea koskeva päätös, mikä 
perustuu pedagogiseen selvitykseen. (Opetushallitus 2016.) 
Katariinan koulu on Turussa sijaitseva kaikki vuosiluokat käsittävä kaksiluokkasarjainen 
yhtenäisperuskoulu, joka noudattaa yksitoistavuotista oppivelvollisuutta. Katariinan 
koulun oppilaiden erityisen tuen tarpeet liittyvät yleensä kielellisiin erityisvaikeuksiin, 
pitkäaikaissairauksiin ja neurologisiin vammoihin. Oppilaat saavat erityistä tukea, jos 
heidän kasvunsa, kehityksensä tai oppimisensa eivät saavuta tavoitteita muuten. Eri-
tyisellä tuella annetaan oppilaille sellaista tukea, että oppilas voi suorittaa oppivelvolli-
suutensa ja pystyy jatkamaan opintojaan peruskoulun jälkeen. Erityisen tuen oppilaille 
on laadittava henkilökohtainen opetuksen järjestämistä koskeva suunnitelma (HOJKS). 
Se on kirjallinen suunnitelma, jossa esiintyy oppilaan tavoitteet oppimiselle ja koulun-
käyntiin, käytettävät opetusjärjestelyt, pedagogiset menetelmät sekä oppilaan tarvitse-
ma tuki ja ohjaus. (Katariinan koulu 2016.) 
Katariinan koulun opetussuunnitelmaan on kirjattu koulun tarjoavan pedagogisen ko-
konaiskuntoutumisen palveluita. Kokonaiskuntoutuksessa koulu järjestää ryhmässä 
sekä yksilöllisesti tapahtuvaa vaativaa erityisopetusta, jota oppilaan muu kuntoutustoi-
minta tukee. Kokonaiskuntoutuksen tarkoituksena on toimia välineenä kuntoutuksen 
tavoitteiden saavuttamisessa ja täydentämisessä yhteistyössä Turun kaupungin sosi-
aalisen ja lääkinnällisen kuntoutuksen, Kelan, sosiaalitoimen sekä työvoimahallinnon 
toimintayksiköiden kanssa. Kokonaiskuntoutuksen tärkeimpänä ajatuksena on koulu-
tuksen ja kuntoutuksen ammattilaisten työtehtävien lomittuminen toistensa kanssa. 
Tärkeää on myös oppilaan ja hänen perheensä mukaan ottaminen kuntoutuksen suun-
nitteluun ja toteuttamiseen. (Katariinan koulu 2016.) Katariinan koulussa opettaja arvioi 
yhdeksännellä luokalla olevan oppilaan toimintakykyä ja tilannetta MAST-
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lomakkeeseen tämän jatko-opintoja varten. (Liite 4) Lomake täytetään peruskoulun ja 
jatkokoulutuksen vaihteessa niille nuorille, joilla on tuen tarvetta, ja sen tarkoituksena 
on helpottaa tiedonsiirtoa eri koulujen välillä.  (MAST- maakunnallinen ohjausmalli, 
2016.)  
ICF-luokituksen käyttö mahdollistaisi sen, että Katariinan koulun tarjoamat kokonais-
kuntoutuksen palvelut voitaisiin saada yhtenäisemmäksi, ja yhteistyö eri kuntoutuspro-
sessin vaiheisiin osallistuvien ammattihenkilöiden välillä parantuisi. ICF-viitekehyksen 
käyttöönotto koulussa voisi tapahtua toimintakyvynarviointi työkaluja käyttämällä. ICF-
kuvauslomake voisi myös mahdollisesti korvata MAST-lomakkeen käytön kokonaan, 
koska siihen voidaan kuvata oppilaan toimintakyky laajasti sekä numeerista, että sanal-
lista arvioita käyttämällä. Kokonaiskuntoutuksen suunnitelmaa muodostettaessa ICF-
luokituksen käyttö toimintakyvyn arvioinnissa mahdollistaisi arviointien vertailun mo-
niammatillisen työryhmän jäsenten välillä. Tällöin sekä opettaja että esimerkiksi oppi-
laan kuntoutukseen osallistuvat terapeutit kuvaavat toimintakykyä samoilla käsitteillä. 
Toimintakyvyssä tapahtunutta muutosta voitaisiin myös arvioida helpommin ja esimer-
kiksi oppilaan kuntoutuksen tavoitteiden asettaminen saattaisi selkiytyä. Tarkasteluun 
voitaisiin myös ottaa nykyisin käytössä oleva HOJKS-pohja, ja lähteä tarkastelemaan 
vaihtoehtoa, jossa HOJKS:ia uudistettaisiin ICF-viitekehyksen avulla, kuten esimerkiksi 
edellä mainitussa Ruskeasuon koulun kehittämishankkeessa oli tehty. ICF-luokituksen 
etuna on sen kokonaisvaltaisuus, koska sen avulla toimintakyky ja sen rajoitteet pysty-
tään kuvaamaan vuorovaikutuksellisena ja muuttuvana, jolloin oppilaan osallistumista 
voidaan tarkastella todellisissa arjen tilanteissa (Paltamaa & Perttinä 2015). 
Katariinan koulu on mukana Turussa kehitteillä olevassa OSKU- hankkeessa (Lasten 
ja nuorten kokonaiskuntoutumisen osaamiskeskus), jossa fyysisesti samaan rakennuk-
seen haluttaisiin saada lasten ja nuorten kuntoutuspalvelut sekä Luolavuoren koulun 
yksikkö (Suhonen-Polvi & Kauppila 2015). ICF-luokitus voisi toimia tämän kaltaisen 
osaamiskeskuksen yhteisenä kielenä, jonka avulla lapsen ja nuoren kuntoutukseen 
osallistuvat eri ammattiryhmät ymmärtävät kuntoutujan toimintakykyä ja sen suhdetta 
terveydentilaan ja ympäristöön samalla tavalla kuntoutusprosessin eri vaiheissa. 
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5 OPINNÄYTETYÖN TAVOITE & TUTKIMUSONGELMAT 
Tutkimuksen tavoitteena on tuottaa Katariinan koululle tietoa ICF-luokituksen käyttö-
mahdollisuuksista sekä kerätä lisää tietoa luokituksen soveltumisesta kouluympäris-
töön. Tarkoituksena on luoda oppilaille ICF-kuvauslomakkeen avulla toimintakykyprofii-
lit ja kerätä haastattelemalla tietoa niiden soveltuvuudesta toimintakyvyn kuvaamiseen 
Katariinan koulussa sekä kartoittaa käyttömahdollisuuksia oppilaan siirtyessä jatko-
opintoihin. Tarkoituksena on myös edistää viitekehyksen käyttöönottoa opetuksellises-
sa ja kasvatuksellisessa kuntouttamisessa.  
Tutkimusongelmiksi muodostuivat: 
1. Mitä hyötyä ICF-kuvauslomakkeesta ja toimintakykyprofiilista on kouluympäris-
tössä oppilaan toimintakykyä kuvattaessa? 
2. Miten ICF-kuvauslomake ja toimintakykyprofiili soveltuvat tiedonsiirtovälineenä 
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6 OPINNÄYTETYÖN TOTEUTUS 
6.1 Tutkimuksellisen opinnäytetyön eteneminen 
Tutkimuksellisessa opinnäytetyössä etsitään vastauksia työelämän kysymyksiin tai 
ongelmiin. Tutkimuksellisessa opinnäytetyössä yleensä tehdään kokeita, mittauksia, 
kyselyjä tai haastatteluja. Tutkimuksessa voi olla kyse esimerkiksi jonkin asian kartoit-
tamisesta, tutkimisesta, kehittämisideoista tai uuden toimintamallin kehittämisestä. Ku-
vio 4 havainnollistaa prosessin etenemisen. 
Laadullisessa eli kvalitatiivisessa tutkimuksessa käytetään ihmisten omin sanoin, kirjal-
lisesti tai suullisesti tuottamaa aineistoa. Laadullisen tutkimuksen tiedonkeruumenetel-
minä voidaan käyttää osallistuvaa havainnointia, haastatteluja tai videointia. (Lapin 
Ammattikorkeakoulu 2016.)  
Kuvio 4. Opinnäytetyöprosessin eteneminen 
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Tutkimuksen tekeminen alkoi aiheen valinnalla, joka perustui kiinnostukseen ICF-
viitekehyksestä. Syksyn 2015 aikana tutustuttiin aiheeseen ja tehtiin kirjallisuuskatsaus, 
johon koottiin sekä ulkomailla että Suomessa tehtyjä tutkimuksia. ICF-luokituksen ra-
kenteeseen ja käyttöön tutustuttiin myös tarkasti. Toimeksiantaja tavattiin syksyn aika-
na, ja hänen toiveidensa ja ehdotustensa sekä kirjallisuuskatsauksen perusteella ideoi-
tiin tutkimuksen suunnitelma. Keväällä 2016 kerättiin suunnitelman mukainen tutkimus-
aineisto kahdessa osassa. Ensimmäisessä osassa kerättiin pohja-aineisto ja toisessa 
osassa pohja-aineistoa hyödyntäen kerättiin haastattelemalla aineistoa, jolla vastattiin 
tutkimusongelmiin. Kesän ja syksyn 2016 aikana analysoitiin tutkimuksen tuloksia sekä 
kirjoitettiin opinnäytetyöraportti. Syksyllä 2016 raportoidaan valmis tuotos.  
6.2 Aineistonkeruumenetelmä & kohderyhmä 
Aineistonkeruumenetelmänä käytimme teemahaastattelua, joka on lomake- ja avoimen 
haastattelun välimuoto. Siinä on tyypillistä, että haastattelun aihepiirit eli teema-alueet 
ovat tiedossa, mutta kysymysten tarkka muoto ja järjestys puuttuvat. Haastattelu ei 
etene tarkkojen, yksityiskohtaisten, valmiiksi muotoiltujen kysymysten kautta vaan väl-
jemmin kohdentuen tiettyihin ennalta suunniteltuihin teemoihin. (Hirsjärvi, Remes & 
Sajavaara 2007, 203.) Teemahaastattelu on astetta strukturoidumpi kuin avoin haastat-
telu, sillä siinä aiempien tutkimusten ja aihepiiriin tutustumisen pohjalta valmistellut 
teemat ovat kaikille haastateltaville samoja, vaikka niissä liikutaankin joustavasti ilman 
tiukkaa etenemisreittiä (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka, 2006). 
Valitsimme haastatteluksi teemahaastattelun, sillä halusimme, että haastateltavilla on 
mahdollisuus tuoda esille itseään koskevia asioita mahdollisimman vapaasti. Haastat-
telussa pystytään vaihtelemaan kysymysten järjestyksiä keskustelun aikana vapaasti, 
joten teemahaastattelulla saisimme haastateltavista mahdollisimman paljon halua-
maamme tietoa. Haastattelut pidettiin eri päivinä, ja haastattelutilanteissa toinen tutki-
joista toimi haastattelijana ja toinen kirjoitti vastaukset ylös. Haastattelu eteni teke-
mämme haastattelurungon teemojen mukaisesti. (Liite 5). Teemojen pohjana käytettiin 
ICF-kuvauslomaketta sekä tehtyjä toimintakykyprofiileita. Näytimme haastattelussa 
valmiit kuvauslomakkeet ja toimintakykyprofiilit sekä kerroimme niiden tulkitsemisesta 
ja käyttötarkoituksesta.  
Haastateltavina toimivat Katariinan koulun kaksi opettajaa. He valikoituivat haastatelta-
viksi, koska he arvioivat sekä oppilaan toimintakykyä kouluympäristössä että miten 
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toimintakyky ja sen mahdolliset rajoitteet vaikuttavat oppilaan jatkokoulutusmahdolli-
suuksiin. Toinen opettajista täyttää yhdeksäsluokkalaisille tehtävät MAST-lomakkeet ja 
hän pystyi hyvin vertailemaan sitä ICF-kuvauslomakkeeseen. Toinen opettajista hoitaa 
koulujen välisiä tehtäviä ja osasi vastata ICF-toimintakykyprofiilin mahdollisesta toimi-
vuudesta oppilaan jatkokoulutuksen kannalta. Molemmat opettajat myös osallistuvat 
osalle oppilaista tehtävän kuntoutussuunnitelman luomiseen, joka toteutetaan yhdessä 
muiden oppilaan kuntoutukseen osallistuvien ammattilaisten kanssa. 
6.3 Aineiston käsittely ja analysointi 
Kerätyn aineiston analysointi on yksi tutkimuksen ydinasioista, johon tähdätään jo tut-
kimusta aloitettaessa. Analyysivaiheessa tutkijalle selviää, minkälaisia vastauksia hän 
saa tutkimusongelmiin. (Hirsjärvi ym. 2007, 216–217.) Sisällönanalyysi on perusana-
lyysimenetelmä, jota voidaan käyttää kaikissa laadullisissa tutkimuksissa (Tuomi & 
Sarasjärvi 2002, 93). Analysoimme aineistomme aineistolähtöisen sisällönanalyysin 
avulla. 
Sisällönanalyysissä tulee ensin päättää mikä on tärkeää tietoa ja jättää kaikki muu tieto 
pois analysoinnista. Aineistolähtöiseen sisällönanalyysiin kuuluu kolme vaihetta: 1) 
aineiston redusointi eli pelkistäminen 2) aineiston klusterointi eli ryhmittely ja 3) abstra-
hointi eli teoreettisten käsitteiden luominen. (Tuomi & Sarasjärvi 2002, 110–111.) Tut-
kimuksemme aineiston analysointi alkoi vastausten kirjaamisella Word-tiedostoon. Nii-
den yläpuolella kirjoitettiin tutkimusongelmat, jotta vastauksista saatiin eroteltua kaikki 
tämän tutkimuksen kannalta tarpeellinen tieto sekä tutkimusongelmat pysyisivät koko 
ajan mielessä.  
Taulukko 1. Taulukko aineiston ala- ja yläluokista. 
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Vastauksien kirjoittamisen jälkeen ne pelkistettiin ja jaettiin ryhmiin samankaltaisuuk-
sien mukaan. Pelkistetyistä vastauksista muodostimme alaluokkia (Taulukko 1). Seu-
raavaksi aineistolähtöisessä sisällönanalyysissä alaluokista muodostetaan yläluokkia, 
ja ne muodostetaan vielä muutamaksi pääluokaksi (Tuomi-Sarajärvi 2002, 114–115). 
Muodostimme kolme yläluokkaa, jotka ovat ICF-toimintakykyprofiilin hyödyt, haasteet ja 
toimivuus. Pääluokaksi muodostui ICF-luokituksen soveltuvuus kouluympäristöön. 
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7 TULOKSET  
7.1 ICF-kuvauslomakkeen ja toimintakykyprofiilin hyödyt Katariinan koulussa 
Tulosten mukaan toimintakykyprofiilista voisi olla hyötyä MAST-lomaketta kirjoittaessa. 
Siitä näkisi helposti lapsen toimintakyvyn tason, jolloin se voisi helpottaa sanallista ku-
vausta kirjoittaessa. Toimintakykyprofiilista voisi olla haastateltaville hyötyä käytännön 
työssä, sillä profiilista näkee helposti oppilaan toimintakyvyn rajoitteet, jolloin opettaja 
pystyy kohdistamaan avustajatarpeen helpommin oikein. Hyötynä nähtiin myös se, että 
profiili määritellee erikseen oppilaan toimintakyvyn suoritustason ja suorituskyvyn. Tä-
mä nähtiin erityisen hyvänä ajatellen profiilia tiedonsiirtovälineenä oppilaan siirtyessä 
toiseen oppilaitokseen. Toimintakykyprofiilin todettiin keräävän toimintakyvyn ”nopeas-
ti” ja yksinkertaisesti nähtävään muotoon. Haastateltavat pitivät siitä, että kuvausloma-
ke ja toimintakykyprofiili jäsentävät hyvin oppilaan toimintakykyä ja siitä, että ne ottavat 
laajasti huomioon toimintakyvyn eri osa-alueet. Hyvänä asiana pidettiin myös sitä, että 
kaikilla oppilailla olisi samanlainen profiili, mitä olisi helppo katsoa ja tulkita. 
Haastattelujen vastaukset olivat yhtenevät suhteessa Lautamon & Kuukkasen (2015, 
68) tutkimukseen, jossa työntekijöiden oli helpointa nähdä hyöty asiakkaan toimintaky-
vyn kuvaamisessa ja hänen eri toimintaympäristöjensä ja elämän eri osatekijöidensä 
huomioimisessa. ICF:ää pidettiin hyödyllisenä myös kuntoutuksen suunnittelussa ja 
vaikutusten mittaamisessa. Myös Ruskeasuon kouluun tehdyssä opinnäytetyössä, jos-
sa tarkasteltiin opettajien mielipiteitä ICF-viitekehyksestä, vastaukset olivat yhtenevät 
haastattelumme vastauksiin. Siinä nähtiin hyötynä se, että oppilasta tarkastellaan ko-
konaisuutena sekä se, että ICF toi mukaan myös osallistumisen tason, ei ainoastaan 
ruumiin/kehon tasoa ja suoriutumista. (Jokitalo-Trebs 2011, 42.) 
7.2 ICF-kuvauslomakkeen ja toimintakykyprofiilin haasteet Katariinan koulussa 
Molemmat haastateltavat pohtivat vanhempien näkökulmaa profiilista, koska toiminta-
kykyprofiilissa oppilas laitetaan numeeriseen muotoon, ja vanhemmat voisivat kokea 
sen epäinhimillisenä. Suurimpana haasteena koettiin kuvauslomakkeen termistö. Se 
vaikutti haastateltavien mielestä vaikealta ja eri kuvauskohtien ymmärtäminen veisi 
paljon aikaa arvioinnissa. Haastateltavat myös kertoivat, että kuvauslomakkeen ja pro-
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fiilin käyttäminen sekä termistön ymmärtäminen vaatisi koulutusta. Haasteeksi nimettiin 
myös se, että ICF-luokituksen ymmärtämistä vaatisi myös oppilaan mahdollinen jatko-
koulutuspaikka, jos toimintakykyprofiilia käytettäisiin tiedonsiirtovälineenä. Haastavaksi 
koettiin ICF:n mukanaan tuoma mahdollinen koulutus, ja lisätyö sen oppimisessa ja 
käyttöönotossa. Toimintakykyprofiili tarvitsisi myös selityksen numeroilleen. Pelkkää 
profiilia pidettiin ”liian suppeana” ja ”kylmänä”. Toinen haastateltava piti toimintakyky-
profiilia liian ongelmakeskeisenä ja antoi parannusehdotukseksi toimintakykyprofiilin 
muuttamista positiivisemmaksi esimerkiksi luokituksen kääntämistä toisinpäin, jolloin 4 
voisi olla ’’ei ongelmaa’’ ehdottoman ongelman sijaan. . Molemmat haastateltavat piti-
vät nyt käytössä oleva MAST-lomaketta hyödyllisempänä kuin kuvauslomaketta ja pro-
fiilia.  
Lautamon & Kuukkasen (2015, 73) tutkimuksessa osa vastaajista koki uuden välineen 
käyttöönoton lisärasitteena arjen kiireiden keskellä. Tutkimuksessa tulee esille miten 
kiireen koetaan määrittävän nykyistä työelämää, ja se miten kiireen kokemus toimii 
muutosta hidastavana tekijänä. Jokitalo-Trebsin (2011, 42) tutkimuksessa kävi myös 
ilmi se, että opettajien mielestä toimintakyvyn kuvaus ei välttämättä ole niin luotettava 
monen eri työntekijän kirjoittamana. Siellä ICF-viitekehyksen hankaluutena nousivat 
ilmi vähäinen kokemus ja käytännön esimerkit ICF-viitekehyksen hyödyntämisestä ja 
toimintamalleista moniammatillisessa työyhteisössä.  
Limnell & Satola (2015, 20) opinnäytetyössä kokeiltiin ICF-ydinlistojen käyttöönottoa 
aivoverenkiertohäiriöpotilaiden kuntoutuksessa, tulokset olivat vastaavia tutkimuksem-
me kanssa. Opinnäytetyössä osa vastaajista oli sitä mieltä, että ajanpuute ja kiire työs-
sä vaikeuttaa ydinlistojen käyttöä. Vastaajat kertoivat, etteivät ehdi lukea ja tulkita 
opusta kesken työpäivän, pitkä ydinlista vie työaikaa, ja jatkuvan kiireen keskellä käyt-
tävät työajan mieluummin potilaan kuin papereiden hoitoon. Italialaisessa tutkimukses-
sa, jossa tutkittiin ICF-luokituksen käyttöönottoa, todettiin että ICF-luokitus on liian laaja 
ja monimutkainen. Tutkimuksessa tutkittiin myös ICF-luokituksen ydinlistojen toimivuut-
ta ja siinä havaittiin, että alan ammattilaisten mielestä ICF-luokituksen osa-alueiden 
sisällön määrittäminen on hankalaa. He myös kokivat, että ICF-luokituksen sisältö on 
hankala kääntää kuntoutujille (Maini, Nocentini, Prevedini, Giardini, & Muscolo 2008.) 
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7.3 ICF-kuvauslomakkeen ja toimintakykyprofiilin toimivuus Katariinan koulussa 
ICF-toimintakykyprofiilin haasteena koettiin se, ettei toimintakykyprofiili toimisi yksin, 
sillä se ei anna tarpeeksi tietoa. Kuvauslomake taas tuntui haastateltavista käsitteiden-
sä puolesta liian laajalta ja monimutkaiselta. Toimintakykyprofiili antoi heidän mieles-
tään selkeästi ja helposti nähtäväksi halutun tiedon, mutta sen ei koettu palvelevan 
kouluympäristössä. Haastateltavan mielestä profiilia voitaisiin käyttää kuntoutussuunni-
telmaa tehtäessä, sillä profiili kertoo enemmän arjessa selviytymisestä, mutta ei kuiten-
kaan antaisi koulutyöskentelyn kannalta tarpeeksi olennaista tietoa. Toinen haastatel-
tavista kuitenkin kertoi ICF luokituksen hyödyntävät häntä kuntoutussuunnitelmaa teh-
täessä, sillä silloin hän pystyisi puhumaan samoilla termeillä muiden ammattilaisten 
kanssa, jolloin kuntoutussuunnitelman luominen helpottuisi. Haastateltavien mielestä 
numerot kertovat toimintakyvystä hyvän suunnan, mutta tulkinta ei kaikilla välttämättä 
ole sama. Keskustelimme haastattelussa myös siitä, että toimintakykyprofiili toimisi 
yhdessä kuvauslomakkeen kanssa, johon on myös sanallisesti kirjattu oppilaan toimin-
takyvystä. Tämä oli haastateltavien mielestä mahdollisesti toimiva ratkaisu, joskin esille 
nousi jo aiemminkin mainittu laajuus ja vaikea termistö.  
Ruskeasuon kouluun tehdyn opinnäytetyön tulokset yhtenevät saamiemme tulosten 
kanssa. Opinnäytetyössä haastateltujen opettajien mielestä toimintakyvyn kuvauksesta 
ei noussut esiin olennainen tieto kulloisenkin tarkoituksen kannalta. Heidän mielestään 
lapsen persoonaa ei näkynyt sekä oppilaan/perheen oma näkemys jäi kokonaan kir-
jaamatta. Myös eri opettajien erilaisten näkemysten yhteensovittamisessa todettiin ole-
van hankaluuksia. (Jokitalo-Trebs 2011, 42.) 
7.4 Tulosten yhteenveto 
Tässä tutkimuksessa oli tärkeää pystyä kartoittamaan kohdejoukon mielipiteitä ja poi-
mimaan niistä tutkimusongelmiimme vastaavia tuloksia. Kuvauslomakkeen ja toiminta-
kykyprofiilin hyödyiksi haastattelussa nousivat esille esimerkiksi se miten niiden avulla 
voidaan jäsentää oppilaan toimintakykyä sekä huomioida sen eri osa-alueet laajemmin. 
Toinen opettajista nosti esille myös mahdollisesti hyötyvänsä toimintakykyprofiilista 
kirjoittaessaan MAST-lomakkeita. Kuvauslomakkeen ja toimintakykyprofiilin toimivuutta 
tiedonsiirronvälineenä kahden oppilaitoksen välillä pidettiin mahdollisena. Yhteenveto-
na voidaan todeta, että haastateltavat eivät näkisi ICF-kuvauslomaketta ja toimintaky-
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kyprofiilia omassa työssään käytettävänä menetelmänä. Haastattelussa ilmi tulleet 
mahdolliset haasteet näyttäytyvät suurempina kuin hyödyt. Koetut haasteet olivat sa-
mankaltaisia kuin aiemmista tutkimuksistakin on noussut esille. 
Saltychev, Laimi & Kappinen (2013) mukaan luokituksen käyttöönotto on luultavimmin 
viivästynyt luokituksen monimutkaisuuden ja mahdollisen muutosvastarinnan takia. 
Monimutkaisuutta luo ICF-luokituksen yli 1000 eri toimintakyvyn kuvauskohdetta. Hel-
mikuussa 2013 tehdyssä tutkimuksessa selvitettiin kuinka hyvin suomalaiset ammatti-
laiset PRM:ssä (Finnish Association of Physical and Rehabilitation Medicine) ovat peril-
lä ICF-viitekehyksen peruskäsitteistä. Tutkimuksen mukaan suurin osa vastanneista 
(83%) osasi määritellä kehon rakenteiden käsitteen ICF-viitekehyksen mukaan tai hei-
dän vastauksensa olivat lähellä sitä (5%). Ainoastaan 24% osasi määritellä osallistumi-
sen ICF-viitekehyksen mukaan. Kaikista vastauksista 40% oli täysin poikkeava osallis-
tumisen määritelmästä ICF-viitekehyksen mukaan. (Saltychev ym. 2013.) Selvitimme 
omassa tutkimuksessamme myös sitä, onko ICF-viitekehys haastateltaville entuudes-
taan tuttu. Kävi ilmi, että kumpikaan ei ollut kuullut siitä aiemmin missään yhteydessä. 
Tämä herätti pohtimaan sitä, miten eri ammattialojen koulutusohjelmissa voitaisiin tuo-
da ICF-viitekehystä paremmin esille. 
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8 POHDINTA 
Tutkimuksen tarkoituksena oli ICF-kuvauslomaketta ja toimintakykyprofiilia hyödyntäen 
kerätä haastattelemalla tietoa niiden soveltuvuudesta oppilaan toimintakyvyn kuvaami-
seen Katariinan koulussa ja kartoittaa käyttömahdollisuuksia oppilaan siirtyessä jatko-
opintojen pariin. Laajempana tarkoituksena oli myös edistää ICF-viitekehyksen käyt-
töönottamista opetuksellisessa ja kasvatuksellisessa kuntouttamisessa. Vastauksia 
tutkimusongelmiin on pyritty löytämään analysoimalla teemahaastattelulla kerättyä ai-
neistoa. 
Hirsjärvi ym. (2007, 122) mukaan laadulliselle tutkimukselle on tyypillistä, että tutki-
musongelmat voivat muokkautua jatkuvasti. Näin kävi myös tässä tutkimuksessa; tut-
kimusongelmat muovautuivat tiedon lisääntyessä ja opinnäytetyöprosessin edetessä. 
Tutkimusongelmat olivat lopulta seuraavat: ”mitä hyötyä ICF-kuvauslomakkeesta on 
kouluympäristössä oppilaan toimintakykyä kuvattaessa” sekä ”miten ICF-
kuvauslomake soveltuisi tiedonsiirtovälineenä oppilaan siirtyessä peruskoulusta eteen-
päin?” Vastauksia asetettuihin tutkimusongelmiin haettiin teemahaastattelulla. Sisäl-
lönanalyysin avulla haastattelujen vastaukset luokiteltiin kolmeen yläluokkaan, jotka 
olivat ICF-kuvauslomakkeen ja toimintakykyprofiilin hyödyt, haasteet ja käyttömahdolli-
suudet Katariinan koulussa.  
Tutkimuksessa kartoitettiin opettajien mielipiteitä ICF-luokituksen käytöstä, osana hei-
dän työtään lapsen kuntoutusprosessissa ja saadut tulokset pätevät vain Katariinan 
kouluun. Toimintakykyprofiilin haasteena koettiin sen numeerinen muoto ja se, että se 
ei taulukkomuodossa kerro oppilaan toimintakyvystä paljoakaan. Kuitenkin kuvauslo-
makkeen kanssa toimintakykyprofiilin arveltiin toimivan paremmin, koska lomakkeessa 
pystyy sanallisesti kuvaamaan lapsen toimintakykyä. Haastatteluissa puhuimme toisen 
haastateltavan kanssa MAST-lomakkeen ja toimintakykyprofiilin yhteiskäytöstä, jonka 
hän totesi voivan toimia. Yhdessä lomakkeesta ja profiilista nähtäisiin, minkälainen 
oppilas on kyseessä sekä minkälainen hänen toimintakykynsä kouluympäristössä on. 
Yksi esille noussut käyttötapa oli myös se, että toimintakykyprofiilia voisi hyödyntää jo 
MAST-lomakkeen kirjoitusvaiheessa. Tätä yhdistelmää pohdimme toisen tutkimuson-
gelmamme eli tiedonsiirtovälineenä toimimisen näkökulmasta. Haastattelussa ilmeni 
myös huoli numeromuodossa olevan toimintakyvyn inhimillisyydestä, ja siitä miltä van-
hemmista tuntuisi nähdä lapsensa toimintakyvystä karua numeroarviota. Tällainen nu-
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meerinen arvio toimintakyvystä mahdollistaa kuitenkin paremmin muutoksen vertailun 
eri mittauskertojen ja tilanteiden välillä. Haastattelussa nousi myös ilmi kuvauslomak-
keen ja toimintakykyprofiilin sopimattomuus koulumaailmaan, koska ne sisältävät pal-
jon ydinlistan mukaisia terveydentilan kuvailuja, joita opettajat eivät omassa työssään 
kokeneet arvioivansa. Kuvauslomakkeeseen voi kuitenkin lisätä haluamiaan kuvaus-
kohteita, joita on myös olemassa oppimiseen ja koulutyöskentelyyn liittyen. 
Vaikka haastattelussa tuli ilmi erilaisia käyttömahdollisuuksia ICF-kuvauslomakkeelle ja 
toimintakykyprofiilille, ei kumpikaan haastateltavista nähnyt sitä omassa työssään käy-
tössä, varsinkaan ilman koulutusta ja perehtymistä viitekehyksen käyttöön. Vastaukset 
laittoivat pohtimaan, mitkä tekijät erityisesti vaikuttivat haastattelussa saatuihin tulok-
siin. Olisimme varmasti saaneet erilaisia vastauksia, jos olisimme ohjanneet opettajia 
itse täyttämään kuvauslomakkeen. Tällöin he olisivat konkreettisesti itse saaneet ko-
keilla, miten lomakkeen täyttäminen ja siitä saatu toimintakykyprofiili sopisivat heidän 
käyttöönsä. Tässä tapauksessa olisi myös voinut tulla entistä selkeämmin esille se, 
ettei kuvauslomake heidän mielestään toimisi kouluympäristössä. ICF-luokituksen vie-
raus vaikutti varmasti myös osaltaan sen haastavaksi kokemiseen. 
Saimme selkeämmän vastauksen tutkimusongelmaamme ’’mitä hyötyä ICF-
kuvauslomakkeesta ja toimintakykyprofiilista on kouluympäristössä oppilaan toiminta-
kykyä kuvattaessa’’. Esille nousivat vahvasti myös käytön mahdolliset haasteet. Toi-
seen tutkimusongelmaan ’’miten ICF-kuvauslomake ja toimintakykyprofiili soveltuisivat 
tiedonsiirtovälineeksi’’, saimme suppeampia vastauksia. Tämä saattoi johtua juuri 
haastatteluaiheen vieraudesta. Tämän vuoksi vastaus tähän tutkimusongelmaan jäi 
mielestämme hieman uupumaan. 
Erityistä tukea vaativille oppilaille tehdään Katariinan koulussa kokonaiskuntoutuksen 
suunnitelma vuosittain. Tämä kuntoutussuunnitelma luodaan moniammatillisen työ-
ryhmän avulla, johon kuuluvat muun muassa Turun kaupungin sosiaalisen ja lääkinnäl-
lisen kuntoutuksen asiantuntijat. Lisäksi siihen osallistuvat oppilas itse, hänen huolta-
jansa sekä opettajansa. ICF-luokituksen avulla kokonaiskuntoutuksen pohjaksi saatai-
siin yhteinen kieli, jonka avulla kaikilla suunnitelman tekoon osallistuvilla on samanlai-
nen käsitys oppilaan toimintakyvystä. Emme tiedä tarkalleen, miten tämän hetkinen 
kuntoutussuunnitelmien teko toimii, ja nähdäänkö sen teossa haasteita esimerkiksi 
tavoitteiden asettelussa. Voisimme kuitenkin olettaa ICF-viitekehyksen käytön tuovan 
suunnitelman tekoon yhtenäisyyttä. ICF-luokitus huomioi myös ympäristötekijät, jotka 
helposti jäävät muuten huomiotta. Vuoden alusta asti voimaan tullut lakimuutos edellyt-
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tää, että Kelan kuntoutussuunnitelmat tehdään ICF-luokituksen pohjalta, joten siitä nä-
kökulmasta ICF-luokituksen käyttöönotto varsinkin kuntoutustyöryhmässä olisi tärkeää. 
ICF-kuvauslomake ei välttämättä sellaisenaan sopisi opettajien käyttöön, vaan valittuun 
ydinlistaan voitaisiin lisätä opetukseen liittyviä kuvauskohteita. Opettaja voisi myös jät-
tää arvioimatta joitain kuvauskohteita, jotka koskevat esimerkiksi fyysistä terveydenti-
laa, ja keskittyä enemmän suorituksen ja osallistumisen kuvauskohteisiin. Niiden avulla 
pysyttäisiin laajasti kuvailemaan oppilaan toimintakykyä kouluympäristössä. Kokonais-
kuntoutussuunnitelmaa laadittaessa olisi helpompi vertailla ammattilaisten tekemiä 
arvioita, esimerkiksi miten toimintakyky ilmenee terapiatilanteessa vastaanotolla ja mi-
ten koulussa luokkatilassa. Näin saataisiin helpommin asetettua tavoitteet, joita sekä 
arkiympäristö että terapiat veisivät eteenpäin. Oppilaan jatko-opintoja ajatellen ICF-
toimintakykyprofiili ja MAST-lomake voisivat yhdessä muodostaa dokumentit, joista 
oppilaan toimintakyky pystytään näkemään. Toimintakykyprofiili näyttää toimintakyvyn 
selkeästi ja yksinkertaisessa muodossa sekä numeerisesti arvioituna. Kun taas MAST-
lomake kokoaa toimintakyvyn sanalliseen ja yksityiskohtaisempaan muotoon. Suurim-
maksi haasteeksi ICF-luokituksen käyttöönotossa nousee sen tarvitsema koulutus. 
Esimerkiksi toimintakykyprofiilia ei voi tehdä ilman kuvauslomakkeen täyttämistä, min-
kä käyttö taas vaatii ICF-luokituksen kunnollista hallitsemista. Löytyisikö koululta rahaa 
ja aikaa kouluttaa koko henkilökunta uuden viitekehyksen ja sen menetelmien käyt-
töön? 
Opinnäytetyön tavoitteena oli kerätä lisää tietoa ICF-luokituksen soveltumisesta koulu-
ympäristöön. Mielestämme saavutimme tavoitteemme. Vastaavanlaista tutkimusta ei 
omien hakujemme mukaan ole tehty. Ydinlistojen, kuvauslomakkeen ja toimintakyky-
profiilien käyttämistä erilaisissa ympäristöissä on kokeiltu aiemmin. Tämä tutkimus tuot-
ti uutta tietoa siitä, miten opettajat kokisivat ICF-työkalut osana omaa työtään. Tavoite 
saavutettiin haastatteluaineiston keräämisellä ja vastausten analysoinnilla sekä ver-
taamalla vastauksia aiemmin tehtyihin tutkimuksiin ja aiheesta löytyvään teoriatietoon. 
Opinnäytetyöraporttimme sisältää Suomessa sekä ulkomailla tehtyjä tutkimuksia ai-
heeseen liittyen. Näissä tutkimuksissa saatuja tuloksia on työssämme tämän tutkimuk-
sen tuloksiin.  
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Tutkimuksen reliabiliteetti, validiteetti & eettisyys 
Laadullisen aineiston tulkinnan luotettavuus perustuu siihen, onko tutkija itse tulkinnut 
vastauksia oman ennakkokäsityksensä mukaan vai vastaavatko tulkinnat tutkimushen-
kilöiden tarkoittamia merkityksiä. Laadullisen analyysin onnistuminen näkyy myös siinä, 
millä tavalla tulkinnat ja teoria tukevat toisiaan, erottuvatko ne tutkimuksessa erillisinä 
vai onko ne onnistuttu esittämään toisiaan tukevina ja yhtenäisenä. (Koivula, Suihko & 
Tyrväinen 2002, 34.) Pyrimme omassa tutkimuksessamme tulkitsemaan aineistoa 
neutraalisti niin, että emme nostaisi positiivisia tai negatiivisia vastauksia tutkimuk-
semme tulokseksi, ja näin vaikuttamaan tutkimuksen tulokseen. Tutkimuksen luotetta-
vuus eli reliabiliteetti ilmaisee sen, miten toistettavasti ja luotettavasti käytetty tutki-
musmenetelmä mittaa haluttua ilmiötä (Hirsjärvi ym. 2007, 226). Laadullisen tutkimuk-
semme luotettavuuden arviointi on haastavaa, koska siinä käytettiin aineistonkeruume-
netelmänä haastattelua. Haastattelua ei pystytä toistamaan täysin samankaltaisena 
enää uudestaan, koska haastattelutilanne on aina muuttuva. Tuotettujen vastauksien 
luotettavuutta voidaan myös kyseenalaistaa, koska kyseessä on aina tutkimuksen teki-
jöiden suhtautuminen vastauksiin. Luotettavuutta parantaa esimerkiksi haastattelun 
nauhoittaminen, jolloin tilannetta ja vastauksia voi jälkikäteen tulkita muutkin kuin tilan-
teessa ollut tutkija. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Omassa tutkimukses-
samme haastattelussa ei käytetty nauhuria, vaan toinen toimi haastattelijana ja toinen 
kirjasi vastauksia ylös. Jälkikäteen arvioimme, että nauhurin käyttö olisi helpottanut 
joihinkin haastattelun vastauksiin palaamista sekä niiden tulkitsemista. Mielestämme 
kuitenkin tuloksen kannalta tällä ei ollut merkitystä. Nauhuria käyttämällä olisi voitu 
myös poimia lukijalle ilmaisuja, joiden perusteella tutkimuksen päätelmiä on tehty. Luo-
tettavuutta pohdittaessa on myös hyvä miettiä, miten tutkimuksen luonne ja tutkimusai-
he ovat voineet vaikuttaa siihen, miten tutkimukseen osallistuneet ovat vastanneet 
(Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006). Tutkimusaihe oli haastateltaville täysin 
vieras, joten se vaikutti mahdollisesti heidän vastausmotivaatioonsa. Jos aihe olisi ollut 
heille tutumpi ja tärkeämpi, olisimme todennäköisesti saaneet monimuotoisempia ja 
pidempiä vastauksia.  
Tutkimuksen pätevyys eli validiteetti kertoo, onko tutkimus pätevä; onko se tehty perus-
teellisesti, ovatko tulokset ja tehdyt tulkinnat ”oikeita”. Laadullisessa tutkimuksessa 
validiteetti ymmärretään uskottavuudeksi ja vaikuttavuudeksi. Kuinka hyvin tutkijan 
ajatukset vastaavat tutkittavien tuottamia ja miten hän tuottaa nämä ajatukset myös 
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muille ymmärrettäväksi. (Saaranen-Kauppinen & Puusniekka 2006.) Tarkkaan suunni-
teltu teemahaastattelunrunko auttoi saamaan vastauksia, joihin meidän oli helppo tart-
tua ja joita analysoimalla saimme mielestämme hyvin tuotua esille aineiston perusteella 
tehdyt tulkinnat. Tulkintojamme pystyi myös hyvin vertailemaan aiheen teoriapohjaan 
sekä tehtyihin tutkimuksiin, jolloin voitaisiin päätellä tulkintojen ja tulosten olleen ”oikei-
ta”. Opinnäytetyömme tulokset eivät ole yleistettävissä, koska vastaukset perustuivat 
vain kahden ihmisen mielipiteisiin. Kuitenkin tuloksia vertailtaessa muihin samankaltai-
siin tutkimuksiin voidaan todeta niiden tuottaneen samankaltaisia tuloksia.  
Tutkimuksen tekemiseen liittyy erilaisia eettisiä periaatteita, joiden noudattaminen on 
tärkeää. Tutkimukseen osallistuminen tulee olla vapaaehtoista ja tutkimushenkilöillä on 
oikeus pysyä nimettöminä. Tutkimushenkilöillä on myös halutessaan oltava oikeus jät-
täytyä pois missä tahansa tutkimuksen vaiheessa. (Jyväsjärvi & Teirilä 2001, 
16.) Ennen tutkimuksen aloittamista haimme Katariinan koulun rehtorin kautta virallisen 
tutkimusluvan lähteä tutkimaan ICF-luokitusta soveltuvuutta koulussa. Tutkimukseen 
osallistuneet opettajat pidettiin opinnäytetyössä nimettöminä eikä kerättyä aineistoa 
voida yhdistää heihin. Tutkimuksen luonne ja kulku pitää selvittää tutkimushenkilöille ja 
heillä on oikeus saada tietoa tutkimuksen tuloksista. On tärkeää myös, että tutkimus ei 
saa vaarantaa tai halventaa tutkimukseen osallistujia. (Jyväsjärvi & Teirilä 2001, 16.) 
Kerroimme molemmille opettajille ennen tutkimuksen alkua tutkimuksemme tarkoituk-
sen ja etenemisen ja he saivat itse päättää haluavatko osallistua haastatteluun. Teim-
me oppilaiden huoltajille lupa-anomuksen, jotta saimme perehtyä oppilaiden tietoihin 
sekä havainnoida heidän toimintaansa liikuntatunnilla sekä koetilanteessa. Lupa-
anomuksessa kerrottiin oppilaiden pysyvän nimettöminä eikä heitä voi tunnistaa opin-
näytetyöstämme. Huoltajilla oli myös mahdollisuus saada tekemämme toimintakykypro-
fiili lapsestaan. Kaikki huoltajat antoivat suostumuksensa. Opinnäytetyön valmistuttua 
hävitämme lupalomakkeet, kuvauslomakkeet sekä toimintakykyprofiilit. 
Tutkimuksen toteutus ja oppimisprosessi 
Opinnäytetyön tekemisen suurin vahvuus oli keskinäisen yhteistyön sujuminen. Meillä 
oli selvä ja toimiva työnjako sekä yhteneviä ajatuksia opinnäytetyöhön liittyen. ICF-
luokitus oli meille entuudestaan vain osittain tuttu opintojemme kautta, joten sen kans-
sa työskentelyssä vaadittiin oma-aloitteista perehtymistä. Olimme kuitenkin kiinnostu-
neita aiheen ajankohtaisuudesta, mahdollisesta kehittämisestä sekä tulevaisuudessa 
35 
TURUN AMK:N OPINNÄYTETYÖ | Reetta Kouki & Veera Vainio 
omassa työssämme hyödyntämisestä. Opinnäytetyötä tehdessä olemme oppineet pal-
jon tutkimuksen tekemisestä. Opimme, kuinka tärkeää on hyvä ja sujuva yhteistyö sekä 
yhtenevät aikataulut. Kumpikaan meistä ei ollut aikaisemmin tehnyt tutkimusta, joten 
opittua teoriatietoa pääsi kokeilemaan nyt ensimmäistä kertaa käytännössä. Koemme, 
että opinnäytetyöprosessin aikana olemme kehittäneet huimasti omaa toimintatera-
peutin ammatti-identiteettiämme eteenpäin. Huomasimme paljon yhtymäkohtia ICF-
luokituksen ja toimintaterapianimikkeistön kanssa. Suurimpana yhteisenä tekijänä oli 
asiakaslähtöisyys, joka näkyy vahvasti niin toimintaterapiassa kuin ICF-
luokituksessakin.  
Opinnäytetyö käsittelee ajankohtaista aihetta, sillä ICF-luokitus on ollut jo kauan monen 
eri alan ammattilaisen tiedossa, mutta sen käyttöönotto ei ole edistynyt juurikaan. Sen 
käyttöönottoa Suomessa ylipäätään ei ole vielä tutkittu kovin laajasti, varsinkaan kas-
vatuksellisen kuntoutuksen puolella. ICF-koulutusta on tarjolla enemmän ja yhteistyös-
sä ammattikorkeakoulujen kanssa saadaan lisää arvokasta tietoa ICF-työkalujen käy-
töstä käytännön työssä. Oli avartavaa päästä tutustumaan ICF-luokitukseen ja pohtia 
sen käyttömahdollisuuksia toimintakyvyn kuvaajana kuntoutusprosessissa. Opinnäyte-
työ antoi mahdollisuuden syventyä ICF-luokitukseen, jonka omaksuimme aivan uudella 
tasolla. ICF-luokitukseen perehtyminen vaati paljon aikaa ja aluksi sen kieltä oli vaikea 
ymmärtää. Kuitenkin opinnäyteyötä tehdessä on hyvin päässyt perehtymään luokituk-
seen, jonka seurauksena se on avautunut paremmin. Osallistuimme opinnäytetyöpro-
sessin aikana ICF-koulutukseen, jossa huomasimme, kuinka hyvin olimme jo itse pe-
rehtymällä saaneet kiinni ICF-luokituksen rakenteesta ja käytöstä. Opinnäytetyötä teh-
dessä opimme myös ICF-kuvauslomakkeen täyttämistä sekä toimintakykyprofiilin tul-
kitsemista. Toimintaterapeutteina koemme saaneemme etulyöntiaseman, kun olemme 
jo koulutuksessamme oppineet ICF-luokituksen käytön syvemmällä tasolla. Työelä-
mään mennessä luokitus tulee varmasti avautumaan vielä uudella tavalla. 
Opinnäytetyöprosessissa haasteita aiheutti aluksi aiheen muotoutuminen. Emme aluksi 
saaneet kiinni siitä, mitä opinnäytetyöltämme haluttiin ja varsinaisen aiheen muotoutu-
miseen meni paljon aikaa. Opinnäytetyö aloitettiin aluksi neljän hengen ryhmänä, mutta 
aikataulujen yhteen sovittaminen ja opinnäytetyön toteutus näin isossa ryhmässä ilman 
selkeää jakoa aiheutti haasteita. Työ jaettiin lopulta kahteen eri opinnäytetyöhön. Tä-
män jälkeen aiheen muotoilu piti aloittaa uudelleen lähes alusta, mikä aiheutti kovasti 
kiirettä ja stressiä. Suunnitelman valmistuminen vei prosessista eniten aikaa. Selkeä 
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työnjako toteutus- ja kirjoitusvaiheessa helpotti prosessia ja sen pysymistä aikataulus-
sa. 
Toteutusvaiheessa täyttäessämme ICF-kuvauslomakkeita ja tulkitessamme toimintaky-
kyprofiileita teemahaastattelua varten huomasimme myös itse ICF-luokituksen haasta-
vuuden. Kuvauslomakkeita täyttäessämme koimme haasteelliseksi numeerisen arvi-
oinnin antamisen, kun meillä oli mahdollista havainnoida oppilaita vain muutaman ker-
ran ja MAST-lomakkeista saatu tietokin oli rajallinen. Arviointi vaatii ehdottomasti arvioi-
tavan parempaa tuntemusta. Oli myös selkeää, että ICF-kuvauslomake toimisi kuiten-
kin paremmin useamman ammattilaisen yhteistyössä, jolloin jokainen arvioi eri alueita, 
koska itse ei voi saada kaikkea tietoa asiakkaan toimintakyvystä. Luokituksen käyttö 
vaatii ehdottomasti koulutuksen käymisen, jotta sen merkitykset aukeavat paremmin.  
Jatkotutkimukset ja ICF-luokituksen käyttöönoton eteenpäin vieminen 
Oman tutkimuksemme sekä aiempien tutkimusten perusteella tulee selväksi, että ICF 
koetaan moniammatillisen yhteistyön edistämisen välineeksi. Haasteena ja kehityksen 
kohteena onkin löytää ICF:n rooli tämän kehityksen eteenpäin viemisessä. Rantakömi-
Stansfieldin ja Valtamon tutkimuksessa Kuntoutuslaitosten moniammatillisten työryh-
mien käsityksiä ICF-luokituksesta (2014,19) ICF-luokitus koettiin varsin abstraktina 
terminä, jonka kautta tuttua toimintaa kutsutaan uudella nimellä. Tutkimuksen tuloksis-
sa ilmenee, että ICF-luokitus koettiin vieraaksi omalle työlle sekä koulutusten ei koettu 
koskevan heitä itseään. Koulutuksen saanti oli ollut vähäistä ja osa työntekijöistä ei 
ollut ymmärtänyt ICF-luokituksen tarkoitusta edes koulutuksen kautta. (Rantakömi-
Stansfield & Valtamo 2014, 21.) Edellä mainittu tutkimus tuo esille hyvin sen, kuinka 
tärkeä koulutus on ICF-luokituksen käyttöönottamisessa. Koulutuksia pidettäessä 
huomio tulisi enemmän kiinnittää käytännön harjoitteiden tekoon ja osoittaa esimerkiksi 
ICF-työkalujen avulla sen käytettävyys. Koulutus voisi mahdollistaa muutokset käytän-
nön työssä, mutta tärkeää olisi myös saada työntekijöiden asenteet ICF myönteisem-
mäksi. ICF:n käyttöönotto omassa työssä vaatii työntekijältä aikaa ja vaivaa omien toi-
mintatapojen muuttamiseen. Nykyään ICF-viitekehys kuuluu eri koulutusohjelmien ope-
tussuunnitelmaan ja tulee opiskelijoille tutuksi läpi opintojen, joten työelämää siirtyessä 
he ovat valmiimpia ottamaan sen käytännössä käyttöönsä. 
Katariinan koulu voi jatkossakin hyödyntää opinnäytetöitä ja teettää esimerkiksi pilo-
tointeja eri ICF-työkaluista. Koulu voisi myös esimerkiksi kehitellä yhteistyössä ammat-
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tikorkeakoulu opiskelijoiden kanssa ICF-pohjaista arviointilomaketta omaan käyttöönsä. 
Tätä kautta saataisiin lisää tietoa siitä voisiko Katariinan koulu mahdollisesti hyötyä 
ICF-viitekehyksen käytöstä. Tässä tutkimuksessa tuotiin esille erityisesti ICF-
luokituksen käyttö eityisen tuen oppilailla kuntoutussuunnitelmaa luotaessa, mutta se 
on vain yksi keino käyttää ICF:ää. Luokitus on kuitenkin tarkoitettu ihmisen kokonais-
valtaisen toimintakyvyn kartoittamiseen, oli hänellä sitten joku toimintarajoite tai ei. 
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